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1. Szczegélowe efekty uczenia si¢:

Odniesienie do

£ . . . kierunkowych

=

"5‘ Student, ktory zaliczyl przedmiot efektéw uczenia

sie
w zakresie WIEDZY:

WO1 | zna irozumie skale oceny bélu i mozliwoséci wdrozenia leczenia przeciwbdlowego przez | RM1P_C.W20
ratownika medycznego;

W02 | zna i rozumie techniki symulacji medycznej w niezabiegowych dziedzinach medycyny; | RMIP_C.W22

WO03 | zna i rozumie zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia RMIP C.W24
medycznych czynnosci ratunkowych;

W04 | zna i rozumie zasady badania przedmiotowego w zakresie niezb¢dnym do prowadzenia |RMIP_C.W25
medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania §wiadczen zdrowotnych innych niz
medyczne czynnosci ratunkowe;

WO05 | zna i rozumie zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i RMIP_C.W53
podjecia albo odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych, w tym w przypadku
rozpoznania zgonu;

WO06 | zna irozumie wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wlasciwej dla jego stanu lub RMIP _C.W54
odniesionych obrazen;

W07 | zna i rozumie przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia; RMIP_C.W55

WO08 | zna irozumie zasady prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji RMIP_C.W56
krazeniowo-oddechowej u 0séb dorostych i dzieci;

W09 |znairozumie wskazania do przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania RMIP_C.W58
droznosci drog oddechowych i techniki ich wykonywania;

W10 | znairozumie wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej RMIP_C.W59
powietrzem lub tlenem, r¢cznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora i techniki ich
wykonywania;

W11 |znairozumie wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej RMIP_C.W60
przez usta bez uzycia §rodkéw zwiotczajacych i do prowadzenia wentylacji zastgpczej
oraz
techniki ich wykonywania;

W12 | zna i rozumie wskazania do wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i RMIP _C.W6l1
polautomatycznej oraz techniki ich wykonania;

WI13 | znairozumie wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych konczyn gornych i RMIP_C.W62
dolnych oraz zyly szyjnej zewngtrznej, a takze technike jej wykonania;

W14 | zna i rozumie zasady monitorowania czynnos$ci uktadu oddechowego i ukladu krazenia | RM1P_C.W63

metodami nieinwazyjnymi;




W15 | znairozumie wskazania do podawania lekéw droga dozylng, w tym przez porty RM1P_C.W65
naczyniowe domie$niowa, podskorna, dotchawicza, doustna, doodbytnicza, wziewna i
doszpikowa oraz techniki tego podawania;
W16 |znairozumie wybrane skale oceny $piaczki oraz skale urazowe i rokownicze; RMIP_C.W66
W17 | znairozumie zasady podejmowania dzialan zabezpieczajacych w celu ograniczenia RMIP C.W74
skutkow zdrowotnych zdarzenia;
W18 | zna i rozumie techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki medycznej podczas | RMI1P_C.W76
transportu;
W19 | znairozumie techniki przyjgcia porodu nagtego w warunkach pozaszpitalnych; RMIP_C.W77
W20 |znairozumie postgpowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia RMIP_C.W78
zdrowotnego u o0so6b dorostych i dzieci;
W21 |znairozumie rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postgpowania RMIP _C.W79
przedszpitalnego;
W22 | znairozumie zasady transportu pacjentow z obrazeniami ciata; RMIP_C.W82
W23 | zna irozumie procedury specjalistyczne w stanach nagtych pochodzenia wewnetrznego, |RMI1P_C.W83
w szczegoblnosci takie jak: elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna przezskorna
interwencja wiencowa (Percutaneous coronary intervention, PCI)kontrapulsacja
wewnatrzaortalna (Intra-aortic balloon pump, 1ABP), dializa, sztuczna wentylacja i
formy krazenia pozaustrojowego;
W24 | zna i rozumie procedur¢ kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewngtrznej; RMIP_C.W96
W25 | zna irozumie zasady funkcjonowania systemu Panstwowego Ratownictwo Medycznego; | RM1P_C.W102
W26 | znairozumie role¢ i znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie RMIP C.W103
Panstwowe Ratownictwo Medyczne;
w zakresie UMIEJETNOSCI:
UO1 |potrafi ocenia¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania ratunkowego; RMIP_C.U1
U02 | potrafi przeprowadza¢ badanie przedmiotowe pacjenta; RMIP_C.U4
U03 | potrafi przeprowadza¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie RMIP _C.U7
niezb¢dnym do podjgcia medycznych czynnosci ratunkowych;
U04 | potrafi ocenia¢ stan §wiadomosci pacjenta; RMIP _C.U8
U05 | potrafi uktada¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju choroby lub odniesionych RMI1P C.U9
obrazen ciala;
U06 | potrafi przeprowadza¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie RMIP _C.U10
niezbednym do ustalenia jego stanu;
U07 | potrafi monitorowa¢ czynno$¢ uktadu oddechowego, z uwzglednieniem RMI1P C.U11
pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii;
U08 | potrafi wykonywac elektrokardiogram i interpretowac¢ go w podstawowym zakresie; RMIP_C.U13




U09 | potrafi monitorowac czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi; RMIP C.U14
Ul0 | potrafi monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi; RMIP C.UI18
Ull |potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci, w |RMIP_C.U19
tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstapienia
od medycznych czynno$ci ratunkowych;
Ul2 | potrafi podawac pacjentowi leki i ptyny; RMIP_C.U20
Ul3 | potrafi oznacza¢ stgzenie glukozy z uzyciem glukometru; RMIP _C.U21
Ul4 | potrafi przygotowywac pacjenta do transportu, RMIP_C.U26
UlS5 | potrafi monitorowac stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i transportowych; RMIP_C.U28
Ul6 | potrafi ocenia¢ stopien nasilenia bolu wedtug znanych skal; RMIP_C.U30
Ul7 | potrafi prowadzi¢ podstawowe i zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u osob RMIP_C.U38
dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkow, z uwzglednieniem prawidtowego
zastosowania urzadzen wspomagajacych resuscytacje (urzadzenia do kompres;ji klatki
piersiowej, respiratora);
Ul8 | potrafi przywraca¢ droznos¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi; RMI1P C.U39
Ul19 | potrafi przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadgto$niowymi; RMIP_C.U40
U20 | potrafi wykonywa¢ intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej i posredniej; RMIP C.U41
U21 | potrafi wykonywac¢ konikopunkcje; RMIP_C.U42
U22 | potrafi wdraza¢ tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga¢ oddech; RMIP_C.U43
U23 | potrafi prowadzi¢ wentylacj¢ zastgpcza z uzyciem worka samorozprg¢zalnego i RMIP_C.U45
respiratora transportowego;
U24 | potrafi wykonywac¢ defibrylacje¢ elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego i RMIP_C.U46
zautomatyzowanego;
U25 | potrafi wykonywac kardiowersj¢ i elektrostymulacje¢ zewnetrzng serca; RMIP_C.U47
U26 | potrafi wykonywac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu RMIP_C.U49
U27 | potrafi stabilizowac i unieruchamia¢ krggostup; RMIP_C.U52
U28 | potrafi decydowaé o niepodejmowaniu resuscytacji krazeniowo-oddechowej lub o RMIP_C.U56
odstapieniu od jej przeprowadzenia;
U29 | potrafi identyfikowa¢ bledy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego; RMIP_C.U62
U30 | potrafi dostosowywac postgpowanie ratunkowe do stanu pacjenta; RMIP_C.U66
w zakresic KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:
K01 | student jest gotow do aktywnego sluchania, nawiazywania kontaktow interpersonalnych, | RM1P K.1
skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem
K02 | student jest gotow do dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta | RM1P_K.2
K03 | student jest gotow do samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki RMIP K.3

ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta,
uwzgledniajacego poszanowanie jego praw




K04 | student jest gotow do organizowania pracy wiasnej i wspotpracy w zespole specjalistow, | RM1P_K.4
w tym z przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w srodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

K05 | student jest gotow do dostrzegania i rozpoznania wlasnych ograniczen, dokonywania RMIP K.5
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych

K06 | student jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta RMIP K.6

Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow uczenia sie¢

Forma

zajeé Ocena Kryterium oceny
3 61-68%- uzyskanych punktow z zaliczenia pisemnego.

. 3,5 | 69-76%- uzyskanych punktdéw z zaliczenia pisemnego.

% 4 77-84%- uzyskanych punktow z zaliczenia pisemnego.

g‘ 4,5 | 85-92%- uzyskanych punktoéw z zaliczenia pisemnego.

5 93-100%. -uzyskanych punktow z zaliczenia pisemnego.

3 61-68%- uzyskanych punktow z przeprowadzonej symulacja medycznej oraz poprawnie wykonat
zlecone zadanie

3,5 | 69-76%- uzyskanych punktéw z przeprowadzonej symulacja medycznej oraz poprawnie wykonat
zlecone zadanie

4 77-84%- uzyskanych punktow z przeprowadzonej symulacja medycznej poprawnie wykonat zlecone
zadanie

4,5 | 85-92%- uzyskanych punktéw z przeprowadzonej symulacja medycznej poprawnie wykonal zlecone
zadanie

5 93-100%- uzyskanych punktow z przeprowadzonej symulacja medycznej poprawnie wykonat
zlecone zadanie

Cwiczenia praktyczne (P)/zajecia praktyczne
Pz)







Medyczne czynnoS$ci ratunkowe, ktore moga by¢ udzielane samodzielnie przez ratownika medycznego

(OBWIESZCZENIE MINISTRA ZDROWIA z dnia 4 kwietnia 2022 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Zdrowia
w sprawie medycznych czynnosci ratunkowych i Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, ktdre moga by¢

10.
11.
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17.
18.

19.
20.
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22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.

31.

udzielane przez ratownika medycznego)

Ocena stanu pacjenta.

Uktadanie pacjenta w pozycji wlasciwej dla stanu pacjenta lub odniesionych obrazen.

Podjecie i prowadzenie podstawowej 1 zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-oddechowej zgodnie z aktualng
wiedzg medyczna.

Bezprzyrzadowe przywracanie droznosci drog oddechowych.

Przyrzadowe przywracanie i zabezpieczanie droznosci drog oddechowych z zastosowaniem w szczegélnosci:
1) rurki ustno-gardtowej;

2) rurki nosowo-gardtowej;

3) przyrzadéw nadgtosniowych;

4) konikopunkgc;ji.

Odsysanie drog oddechowych.

Podjecie tlenoterapii czynnej lub wspomagania oddechu lub sztucznej wentylacji ptuc metodami bezprzyrzadowymi
i przyrzadowymi, z uzyciem tlenu lub powietrza, w tym z uzyciem respiratora.

Wykonanie intubacji dotchawiczej i prowadzenie wentylacji nieinwazyjnej w naglym zatrzymaniu krazenia.
Wykonanie defibrylacji manualnej na podstawie EKG lub zapisu kardiomonitora.

Wykonanie defibrylacji zautomatyzowane;.

Wykonanie przezskornej elektrostymulacji serca w bradyarytmiach, w przypadku pacjentdw niestabilnych
hemodynamicznie.

Wykonanie kardiowersji w tachyarytmiach, w przypadku pacjentéw niestabilnych hemodynamicznie.
Wykonanie i ocena zapisu EKG.

Monitorowanie czynno$ci uktadu oddechowego.

Monitorowanie czynno$ci uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi.

Wykonanie kaniulacji zyt obwodowych oraz zyly szyjnej zewnetrzne;j.

Wykonanie dojscia doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu.

Podawanie lekow droga dozylna, domi¢$niowa, podskorna, doustna, podjezykowa, wziewng, dotchawicza,
doodbytnicza oraz doszpikowa.

Odbarczenie odmy preznej droga naktucia jamy oplucnowe;j.

Oznaczanie parametrow krytycznych z uzyciem dostgpnego sprzetu.

Opatrywanie ran.

Tamowanie krwawien zewnetrznych.

Unieruchamianie ztaman, zwichnie¢ i skrecen.

Unieruchamianie kr¢gostupa ze szczegdInym uwzglednieniem odcinka szyjnego.

Przyjecie porodu.

Wykonanie segregacji medycznej pierwotnej i wtornej.

Przygotowanie pacjenta do transportu i opieka medyczna podczas transportu.

Wykonanie pomiaru temperatury glgbokie;j.

Podawanie lekéw wymienionych w tabeli.

Podawanie koncentratéw czynnikow krzepniecia oraz desmopresyny w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego, z
zasobow wiasnych chorego.

Pobieranie materialu z gérnych drog oddechowych od pacjenta oraz wykonywanie testu antygenowego na obecnosc¢
wirusa SARS-CoV-2 w okresie ogloszenia stanu epidemii lub stanu zagrozenia epidemicznego wywotanych tym
wirusem.

Medyczne czynno$ci ratunkowe, ktore moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego pod nadzorem
lekarza systemu

kW=

Medyczne czynnosci ratunkowe wymienione w zatgczniku nr 1 do rozporzadzenia.

Wykonanie intubacji dotchawiczej z uzyciem $rodkow zwiotczajacych.

Cewnikowanie pecherza moczowego.

Zaktadanie sondy zotadkowe;j i ptukanie zotadka, po zabezpieczeniu droznosci drog oddechowych.
Asystowanie przy innych medycznych czynnos$ciach ratunkowych, niewymienionych w zataczniku nr
1 do rozporzadzenia.

Podawanie lekow.



Lista lekow stosowanych samodzielnie przez ratownikow medycznych
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Acidum acetylsalicylicum
Adenosinum

Amiodaroni hydrochloridum
Atropini sulfas

Isosorbidi mononitras
Budesonidum

Captoprilum

Clemastinum
Clonazepamum

Clopidogrelum (po teletransmisji EKG i konsultacji z lekarzem
oceniajacym zapis EKG)

Dexamethasoni phosphas

Diazepamum

Drotaverini hydrochloridum
Epinephrinum

Fentanylum

Flumazenilum
Furosemidum

Glyceroli trinitras

Glucagoni hydrochloridum
Glucosum 5%

Glucosum 20%
Heparinum natricum
Hydrocortisonum
Hydroxyzinum
Ibuprofenum
Ketoprofenum

Lidocaini hydrochloridum

Magnesii sulfas

tabletki
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
tabletki
zawiesina do nebulizacji
tabletki
roztwor do wstrzykiwan

roztwor do wstrzykiwan

tabletki

roztwor do wstrzykiwan

tabletki, roztwor do wstrzykiwan,
wlewka doodbytnicza

roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan

tabletki, aerozol do stosowania
podjezykowego

roztwor do wstrzykiwan

roztwor do wlewu dozylnego
roztwor do wstrzykiwan

roztwor do wstrzykiwan

roztwor do wstrzykiwan
tabletki, roztwor do wstrzykiwan
tabletki

tabletki, roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan, zel

roztwor do wstrzykiwan



29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

46

47

Mannitolum — 15%
Metamizolum natricum
Metoclopramidum

Metoprololi tartras
Midazolamum

Morphini sulfas

Naloxoni hydrochloridum
Natrii chloridum0,9%

Natrii hydrogenocarbonas 8,4%
Papaverini hydrochloridum

Paracetamolum

Plyn fizjologiczny wicloelektrolitowy izotoniczny

Plyny koloidowe niewymagajgce pobierania przed iniekcja
krwi na grupe oraz proby krzyzowej (skrobia
hydroksyetylowana, zelatyna modyfikowana)

Salbutamolum

Solutio Ringeri/zbilansowany roztwor elektrolitowy
Thiethylperazinum

Ticagrelor (po teletransmisji EKG
i konsultacji z lekarzem oceniajacym zapis EKG)

Tlen medyczny

Urapidilum

10

roztwor do wlewu dozylnego
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wlewu dozylnego
roztwor do wstrzykiwan
roztwor do wstrzykiwan

czopki, tabletki, roztwor do
wstrzykiwan

roztwor do wlewu dozylnego

roztwor do wlewu dozylnego

roztwor do wstrzykiwan,
roztwor do nebulizacji

roztwor do wlewu dozylnego

czopki, roztwor do wstrzykiwan

tabletki

gaz

roztwor do wstrzykiwa



2. Podzial semestralny godzin

SEMESTR II
ROK1 Cwiczenia: 60h
Wyktad: 20 h
SEMESTR III SEMESTR IV
ROK II Cwiczenia: 60h Cwiczenia: 60h
Wyktad: 20 h
SEMESTR V SEMESTR IV
ROK III Cwiczenia: 40 h Cwiczenia: 45h
Zajecia praktyczne (SOR): 20 h Zajegcia praktyczne (SOR): 20 h

Wykaz literatury

Podstawowa

1.Wytyczne ERC/PRC 2021 (https://www.prc.krakow.pl)

2.Gucwa J, Madej T, Ostrowski M. Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagle,
Medycyna praktyczna, Krakéw 2017

3.Johna Emory’ego Campbella , International Trauma Life Support, 2022

4.Gula P, Machata W, Postepowanie przedszpitalne w obrazeniach ciata. Wydawnictwo lekarskie
PZWL, 2017

5.Kurpesa M, Szafran B. Interpretacja EKG kurs podstawowy, Wydawnictwo lekarskie PZWL, 2019

Uzupelniajaca
1.Paciorek P, Patrzata A, Klos E. Medyczne czynno$ci ratunkowe. Wydawnictwo lekarskie PZWL,2014

2.Gula P, Machata W, Postepowanie w obrazeniach ciata w praktyce SOR. Wydawnictwo lekarskie
PZWL 2017

3.Kurpesa M, Szafran B. Interpretacja EKG kurs zaawansowany, Wydawnictwo lekarskie PZWL, 2019

11


https://www.prc.krakow.pl/

ROK 1
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Wyklady I rok

(SEMESTRII)
20h
L
1. Wstep (literatura przedmiotu, cele przedmiotu, sprawy organizacyjne)
2. Zasady funkcjonowania Systemu PRM
3. Wywiad medyczny
4. Badanie pacjenta wedlug schematu ABCDE cz.1
4.1. Droznos$¢ drég oddechowych ze szczegdlnym uwzglednieniem algorytmu
DAS oraz VORTEX
IL.
1. Badanie pacjenta wedtug schematu ABCDE
1.1 Podstawy monitorowania pacjenta- wstep do EKG
I11.
1. Algorytm Zaawansowanych Zabiegoéw Resuscytacyjnych
Iv.

1. Odwracalne przyczyny zatrzymania krazenia
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Cwiczenia nr 1

Czas ¢wiczenia: 5x45 minut

1. Wprowadzenie do ¢wiczen
e Omowienie planu ¢wiczenia
e Omowienie celow do osiggniecia

2. Zabezpieczenie droznos$ci drog oddechowych

a. Metody bezprzyrzadowego udrozniania:
- r¢koczyn czoto- zuchwa,
- wysunigcie zuchwy
- r¢koczyn Esmarcha

b. Metody przyrzadowego udrazniania drog oddechowych:
-rodzaje, dobieranie 1 zaktadanie rurki ustno-gardlowej
-rodzaje, dobieranie i zaktadanie nosowo-gardlowej
-rodzaje, dobieranie i zaktadanie maski krtaniowej
-rodzaje, dobieranie i zaktadanie rurki krtaniowej
- wskazanie, sprzet, technika wykonania intubacja dotchawicza
- wskazania, technika wykonania konikopunkcja

3. Podstawy tlenoterapii
a. Wskazania i przeciwskazania do stosowania tlenu w ratownictwie medycznym
b. Sprzet do tlenoterapii
- kaniula donosowa
- maska prosta
- maska z rezerwuarem
- maska do nebulizacji
c. wybor optymalnej metody tlenoterapii
d. tlenoterapia bierna
e. tlenoterapia czynna

4. Zasady prowadzenia wentylacji wspomaganej i zastepczej

5. Badanie pacjenta wedlug schematu ABCD cz.1
» Ocena droznosci drog oddechowych
Ocena oddechu
Ruchomos¢ i symetria ruchow klatki piersiowe;j
Zjawiska ostluchowe nad polami ptucnymi
Pulsoksymetria
Kapnometria/kapnografia
Odgtosy opukowe
Zabarwienie powtok skornych

VVVVVYY

6. Podsumowanie ¢wiczenia
7. Przypomnienie wymagan na ¢wiczenie nr 2
8. Zakonczenie ¢wiczenia
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Cwiczenia nr 2

Czas ¢wiczenia: 5x45 minut

1. Wprowadzenie do ¢wiczen

e Omowienie planu ¢wiczenia

e Omowienie celow do osiggniecia

e Sprawdzenie przygotowania studentow do zaj¢é

2. Wywiad Medyczny

3. Badanie pacjenta wedlug schematu ABCD cz. 2
» Ocena tetna

Ostuchiwanie serce

Monitorowanie pacjenta

Wykonanie 12-odprowadzeniowego EKG

AVPU

GCS

Oznaczenie glikemii

Ocena zrenic

VVVYVYVYVYVVYY

Temperatura

e Badanie neurologiczne:
» Ocena auto i allo psychiczna,
» Ocena sity migéniowej, symetria czucia, ruchomos¢ konczyn
» Specyficzne objawy neurologiczne

4. Symulacje medyczne z zakresu badania ABCDE

5. Podsumowanie ¢wiczenia

IS

Przypomnienie wymagan na ¢wiczenie nr 3
7. Zakonczenie ¢wiczenia
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Cwiczenia nr 3

Czas ¢wiczenia: 5x45 minut

1. Wprowadzenie do ¢wiczen

e Omowienie planu ¢wiczenia

e Omowienie celow do osiggniecia

e Sprawdzenie przygotowania studentow do zaj¢é

2. Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych cz. 1 (ALS)

3. Podsumowanie ¢wiczenia

X

Przypomnienie wymagan na éwiczenie nr 4
5. Zakonczenie ¢wiczenia
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Cwiczenia nr 4

Czas ¢wiczenia: 5x45 minut

1. Wprowadzenie do ¢wiczen

e Omowienie planu ¢wiczenia

e Omodwienie celow do osiaggniecia

e Sprawdzenie przygotowania studentow do zajeé¢

2. Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych cz. 2 (ALS)- sytuacje szczegdlne

3. Podsumowanie ¢wiczenia

X

Przypomnienie wymagan na é¢wiczenie nr 5
5. Zakonczenie ¢wiczenia
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Cwiczenia nr 5 (ALS)

Czas ¢wiczenia: 5x45 minut

1. Wprowadzenie do ¢wiczen

e Omoéwienie planu ¢wiczenia

e Omodwienie celow do osiaggniecia

e Sprawdzenie przygotowania studentow do zajec¢

2. Zajecia symulacyjne doskonalgce techniki badania ABCDE oraz ALS

3. Podsumowanie ¢wiczenia
4. Zakonczenie ¢wiczenia
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